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	LICEO SCIENTIFICO ST.

"G. SALVEMINI"

80067 SORRENTO (NA)  
	richiesta 


FESTIVITà SOPpresse 

FERIE


  a.s.  2020/2021


	
	Al Dirigente Scolastico

del Liceo Scientifico

di  Sorrento


Il/a sottoscritto/a ……………………………………………., nato/a a…………………………..
il ………………………., in servizio presso questa scuola in qualità di………………………….
CHIEDE

alla S.V. la concessione:

1) di gg …. di assenza per FESTIVITà SOPPRESSE RELATIVE AL CORRENTE ANNO SCOLASTICO  e precisamente:

dal …………    al  ………….
2) di gg. …. di assenza per FERIE RELATIVE AL CORRENTE ANNO SCOLASTICO                       e precisamente

dal …………    al  ………….
Il/a sottoscritto/a  dichiara di essere reperibile al seguente recapito  durante tale periodo:
……………………………………………………………………………………………………………. 

                           ……………………………………………………………………………………………………………..
	DATA  
	firma del richiedente


RISERVATO ALL’UFFICIO

Il dipendente ha già fruito di complessivi giorni ……… di ……………………………………………...

	
	
	
	PROT. N. ……………

	
	
	
	

	
	NEL CORSO DEL  CORRENTE ANNO SCOLASTICO  ……………/……………
	
	

	
	
	
	DEL  ……/……/……

	
	
	
	

	
	
	
	


…………..……………………………………………………

IL  DIRETTORE   DEI   S.G.A.

	EVENTUALI ANNOTAZIONI DEL DIRIGENTE SCOLASTICO

	……………………………………………………………………………………………………………………………….

	
	Il Dirigente Scolastico

Prof.ssa Patrizia Fiorentino
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